





















































 【結  果】
 LAD閉塞によって,CBF-Lは各群ともに60%前後に減少し,BP,CO,LVmaxdP/dt,RPP
 には有意の変化はなかったが,CoBF(E),HR,EDPがm%程度増加した。また各群ともに,
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 冠静脈洞血の酸素分圧,酸素飽和度,酸素含有量(PcsO2,ScsO2,CcsO2)はやや低下し・
 MOERが軽度有意に増加した。その状態で左SGBを行うと,HR,CoBF(E),RPPおよび
 CBF-しには変化がみられないが,EDPが増加し,BP,LVmaxdP/dt,PcsO2,ScsO2,CcsO2
 が低下し,MOERが平均76.4%から79.5%へと軽度ではあるが有意に増加した。右SGBの場合
 には,EDPがやや増加し,CoBF(E),HRおよびRPPが減少し,CBF-L,PcsO2,ScsO2,Ccs
 O2そしてMOERには有意の変化がみられなかった。右SGB時のHRおよびRPPは,同時点の
 他の2群に比して有意に少なかった。
 K考察】
 冠動脈閉塞が起こると,心臓。心臓反射によって心臓交感神経活動も増加するので,PcsO2,
 ScsO2やCcsO2の低下,あるいはMOERの増加など心筋酸素需給関係の悪化が認められる。こ
 のような心臓交感神経の活動は,冠血管に対して直接的には収縮させるので,SGBによってそ
 れを遮断し,さらに副血行路の拡張を介してのCBF-しの増加が期待されたが,左右いずれの
 SGBでもそのような効果は認められなかった。既に報告したように,イヌ正常心においては,
 左右いずれのSGBでもPcsO2,ScsO2の低下とMOERの増加が同程度に認められ,SGBは心
 筋酸素需給関係を悪化させる。本研究の虚血心の場合には,左SGBでは正常心と同様にScsO2
 の低下とMOERの増加がみられたが,一方右SGBでは正常心の場合と異なって,ScsO2や
 MOERに変化なく,心筋酸素需給関係の悪化が起こらなかった。すなわち,イヌ心臓の交感神
 経促進線維は右側星状神経節が優位に支配しており,右SGBを行うことによって,虚血部位を
 含めて広範囲に交感神経が遮断され,心筋酸素消費量が減少し,またCBF-しとMOERには変
 化がみられなかったことより,虚血心筋内層での血流改善,再分配を起こす可能性も示唆された。
 【結論》
 (1)冠動脈閉塞時に左右いずれの星状神経節ブロックを行っても,閉塞領域の心筋外層部組織血
 流量の増加は認められない。(2)冠動脈閉塞によって軽度増加する心筋酸素摂取率は,左星状神経
 節ブロックを行うとさらに増加し,心筋酸素需給関係が悪化する。一方,右星状神経節ブロック
 の場合には,心筋酸素消費量が顕著に減少し,心筋酸素摂取率の増加は起こらない,(3)急性冠動
 脈閉塞時に,左星状神経節ブロックは心筋虚血を悪化させる可能性があるが,右星状神経節ブロッ
 クは心臓痛の除去とともに心筋酸素消費量を減少させる意味で有用と思われる。
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 審査結果の要旨
 心臓に分布する交感神経の多くが星状神経節を経由していることから,星状神経節ブロック
 (SGB)は心臓の交感神経求心路遮断による除痛効果とともに遠心路遮断による冠血流改善が考
 えられ,狭心症あるいは心筋梗塞がSGBの適応としてあげられているが,実際の効果について
 は一定の見解が得られていない。本研究は,冠動脈の急性閉塞時における閉塞領域の心筋組織血
 流や心筋酸素需給関係に対して,SGBが及ぼす効果について検討したものである。
 雑種成犬25頭を対象とし,対照群(CR群)6頭,右SGB群10頭および左SGB群9頭に
 分けて検討した。ベントバルビタールとパンクロニウムの静注により麻酔導入・維持し,適正人
 工換気を行った。左冠動脈前下行枝の第2-3分枝間(LAD)で完全閉塞させる前と後15分,
 次に!%メピバカイン2m1でSGBを行い,その15分後の時点で,閉塞領域の心筋外層部血流
 量(CBF-L)をはじめ大腿動脈圧(BP),左室内終末拡張期圧(EDP),左室内圧最大変化率
 (LVmaxdP/dt),心拍出量(CO),左冠動脈回旋枝血流量(CoBF)を測定した。心拍数(HR)
 とBPからRatePressureProduct(RPP)を算出し,心筋酸素消費量(MVO,)の指標とした。
 また各測定時点で,動脈血と冠静脈洞血(cs)を同時に採取して,血液ガス分析および酸素含有
 量測定を行い,心筋酸素摂取率(MOER)を算出した。
 LAD閉塞によって,各群ともにCBF-しが約60%に減少し,BP,CO,LVmaxdP/d七,RPP
 には有意の変化はなかったが,CoBF,HR,EDPが10%程度増加し,また,冠静脈洞血の酸素
 分圧,酸素飽和度,酸素含有量(PcsO2,ScsO2,CcsO2)はやや低下し,MOERが軽度有意
 に増加した。その状態で左SGBを行うと,HR,CoBF,RPPおよびCBF-しには変化がみられ
 ないが,EDPが増加し,BP,LVmaxdP/dt,PcsO2,ScsO2,CcsO2が低下し,MOERが
 平均76.4%から79.5%へと軽度ではあるが有意に増加した。右SGBの場合には,CoBF,HRお
 よびRPPが他の2群に比して有意に減少し,CBF-L,PcsO2,ScsO2,CcsO2およびMOER
 には有意の変化がみられなかった。
 イヌ正常心では,左右いずれのSGBでもPcsO2,ScsO2の低下とMOERの増加が同程度に
 認められ,SGBは心筋酸素需給関係を悪化させることが報告されている。本研究の虚血心では,
 冠動脈閉塞時に軽度増加するMOERは,左SGBによってさらに増加し,心筋酸素需給関係を
 悪化させるが,一方,右SGBの場合には,心臓に優位に分布する側の交感神経が遮断されるた
 めかMVO、が顕著に減少し,MOERの増加は起こらなかった。
 このように本研究は,冠動脈急性閉塞時に左右いずれのSGBを行っても,閉塞領域の血流増
 加が得られないこと,また心筋酸素需給関係からみるとSGBの効果には左右差がみられ,右
 SGBの方が有用であることを新たに指摘しており,学位授与に値する。
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